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摘要!运用粗糙集&层次分析法及模糊综合评判法等方法%对原有的中医临床诊疗指标进行合理约

简%用指标的变化程度衡量中医诊治疗效%并通过专家咨询建立对比矩阵以计算权重%得到一个对

患者全方面疗效综合考察的既客观实用又直观的评价
$

实例分析表明%肝炎肝硬化中医临床诊疗疗

效效果令人较为满意
$
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肝脏疾病是严重危害人类身体健康的重大疾病

之一
$

中医对肝脏疾病的治疗有独到的方法#受到人

们的欢迎
$

但是#长期以来在中医临床诊治过程中一

直缺乏标准化的评价体系#因此#有必要建立一个可

以相对客观%全面地评价疗效的模型#对疗效进行系

统评价#为治疗提供辅助支持
$

本文采用定性与定量研究相结合的方法#针对

肝脏疾病的特点和特性#在对中药干预临床诊疗有

关数据分析的基础上#进行肝脏疾病临床疗效的研

究#建立起相应的疗效评价指标体系#并进行系统评

价#为肝脏疾病的中医诊疗提供实用的参考
$

针对肝炎肝硬化临床诊疗疗效系统评价#国内

外的学者已经做了很多的工作
$

对中医诊疗%西医诊

疗#医学专业和非医学专业的学者采用了不同的方
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法对肝炎相关的疗效系统进行评价
$

在各种方法中#

Q.41*2&)

系统评价法+

"

,是比较常用的
$

该方法是以

对处于增长状态的原始临床研究结果进行收集%评

价和合成为手段#从而获得有关干预措施的综合效

果#为卫生决策和临床实践提供真实%可靠的证据
$

文献+

:

,用
Q.41*2&)

系统评价方法对中草药治疗慢

性乙型肝炎的疗效与安全性进行了系统评价
$

医学

界的专业人士通常通过长期追踪观察#从病理%药理

等专业角度定性评价#基于大量的临床试验#结合多

年工作经验和研究发现#对药物的疗效按使用药物

剂量%疗程及效果等方面进行定性的评价
$

文献+

!

,

从医学的角度对拉米夫定治疗慢性乙型肝炎的疗效

进行评价#分析了选用拉米夫定时需重视的因素#包

括治疗中的疗效%剂量和疗程#以及出现耐药和需停

药情况应注意的事项
$

随着计算机科学的发展#许多

新型工具被应用于疗效评价中
$

文献+

D

,研究了多变

量序列模式挖掘在中医临床疗效中的作用#结果表

明#中医药效分析结果与生存质量分析基本一致
$

除

此之外#复杂网络%信息熵也开始陆续被不同专家应

用于中医的相关领域中
$

本文运用粗糙集%层次分析

法及模糊综合评判法等方法进行研究
$

!

!

基于粗糙集的肝炎肝硬化中医临床

诊疗疗效评价

利用粗糙集的属性约简#结合层次分析法及模

糊综合评价方法#对中医诊疗疗效建立评价模型#以

获得一个全面%综合%简约%可靠和结果直观的疗效

评价#并进行实际案例研究
$

!!!

!

基于粗糙集建立评价体系

中医临床诊疗时记录下病人的四诊信息#包括四

诊中的各项指标$乏力%纳差%脘腹胀满%胁肋闷痛%胁

肋刺痛%胁肋胀痛%胁肋隐痛%胁肋灼痛%胁肋窜痛%胁

肋不适%齿龈衄%鼻衄%肌衄%腰酸%膝软%五心烦热及两

目干涩等
L:

项指标#以及实验室数据和病人的
Q1'75<

OB

3

1

分级
$

其中#中医指标的取值范围为3

;

#

"

#

:

#

!

4

$

在

望诊%问诊中#

;

表示无该症状#

"<!

表示该症状的程

度#数值越大#表示该症状越明显(在切诊中#

;<!

表示

相应指标表现的程度#数值越大#该指标越高
$

中医临床诊断信息的覆盖面很广#而这些指标概

括了病人各方面的状况#反映出病人五脏六腑状况+

=

,

#

疗程中症状指标数值的变化也直观地反映出了病人病

情的变化和治疗的疗效#所以#这些中医诊疗记录下的

指标数据适合用来作为疗效评价的评价指标
$

然而#指标众多#若全部选取#评价体系可能过于

庞大#不仅使得计算复杂#而且冗余指标的涉入也会

影响评价结果的可靠性
$

此外#进行指标记录时也会

出现一些人为误差和记录缺失的情况
$

针对面临的问

题和数据的特点#选取粗糙集中属性简约的方法+

N

,

#

对
L:

项指标属性和决策属性
Q1'75<OB

3

1

分级进行

属性约简
$

简约得到的属性集合是
L:

项属性的约简#

属性值的集合决定了
Q1'75<OB

3

1

分级的值#即得到

的属性集合是最能反映肝炎肝硬化程度的指标组合#

通过这个组合则可以建立疗效的评价体系
$

使用软件工具进行属性约简#采用遗传算法得到

"L:

组数据约简
$

根据粗糙集的基本理论#各组约简具

有相同的分类能力#即不同属性组成的集合都能最终

决定
Q1'75<OB

3

1

分级的值
$

又由于得到的部分约简长

度过短或过长#部分约简的属性集中在四诊中某单个

诊疗范围内#为避免之后建立的判断矩阵维数过高#并

使评价体系可以呈现出比较均衡的结构#故选择分布

较为均衡且长度适宜的第
";:

组约简#即3脘腹胀满#胁

肋刺痛#胁肋胀痛#胁肋不适#肢体困重#便溏#面晦黯#

身黄#舌淡红#舌荣#齿痕#少津#苔黑#脉沉#脉滑#脉

长4#它的支持率为
";;

#长度为
"N$

这组长度为
"N

的属性集合是这组数据的属性约

简#说明该
"N

项指标组合起来就可以决定
Q1'75<OB

3

1

分级的值#即
"N

项指标状况的综合结果可以决定肝硬

化患者的肝脏储备功能
$

可通过这
"N

项的变化得知诊

疗所起的作用#对总体的疗效给出评定
$

按中医四诊划

分各指标可得疗效评价指标体系#如表
"

所示
$

表
!

!

中医临床诊疗疗效评价指标体系

P-;G!

!

X3-4A-./*0/012N7

=

7.2,*684/0/8-4266/8-8

=

*6.+-1/./*0DI/0272,21/8/02.+2-.,20.

目标层 准则层 指标层

9

肝炎肝硬化
中医临床诊疗
疗效综合评价

;

"

望诊情况

;

:

问诊情况

;

!

切诊情况

+

""

面晦黯

+

":

身黄

+

"!

舌荣

+

"D

齿痕

+

"=

少津

+

"N

苔黑

+

"L

舌淡红

+

:"

脘腹胀满

+

::

胁肋刺痛

+

:!

胁肋胀痛

+

:D

胁肋不适

+

:=

肢体困重

+

:N

便溏

+

!"

脉沉

+

!:

脉长

+

!!

脉滑

D=
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权重确定

权重的准确性直接影响到评价结论的准确性#

为以简便的方法得到相对准确的权重#参考层次分

析法的递阶层次结构#结合判断矩阵法和专家估测

法#得到肝炎肝硬化中医临床诊疗疗效系统评价时

需要使用的评估指标的权重#并测定出优先次序+

L

,

$

根据
022,

-

所提出的
"<>

及其倒数的标度方

法+

P

,

#按表
:

所示的衡量指标间重要性的关系#通过

问卷调查的方式#调查了
":

位有关专家的意见#获

得
";

组表示指标间重要性关系的可用数据
$

由于个

体意见主观性较强%逻辑性较弱#致使个人判断矩阵

通过一致性检验较难#故参考专家估测法的方法#综

合各专家独立给出的意见#使用指标重要性两两比

较得分的平均值#建立判断矩阵#分别得
;

"

<;

!

%

+

""

<+

"L

%

+

:"

<+

:N

%

+

!"

<+

!!

之间的判断矩阵#如

表
!

"

N

所示
$

表
(

!

对比标度含义表

P-;G(

!

)A01-,20.-478-42A721/0

5

-/+218*,

5

-+/7*0

因素
5

与因素
<

比较 含义说明 得分

因素
5

与因素
<

同样重要
在中医诊疗中两者的
状况有相同参考价值 "

因素
5

比因素
<

稍
微重要一点

在中医诊疗中
5

参考
价值比

<

稍大 !

因素
5

比因素
<

更重要
在中医诊疗中因素

5

的状况更有参考价值 =

因素
5

比因素
<

重要很多
在中医诊疗中

5

参考
价值比

<

大很多 L

因素
5

比因素
<

重
要非常多

在中医诊疗中
5

参考
价值比

<

大非常多 >

因素
5

比因素
<

比较关系
处于相邻判断之间

相邻判断的折中程度 :

#

D

N

#

P

表
&

!

0

!

$0

&

之间判断矩阵

P-;G&

!

E-.+/N*6

5

-/+218*,

5

-+/7*076*+

.I2-..+/;A.270

!

$0

&

9

综合
;

"

望诊
;

:

问诊
;

!

切诊

;

"

望诊
"$;;;; ;$>;LN "$L;;;

;

:

问诊
"$";"P "$;;;; :$P;;;

;

!

切诊
;$=PP: ;$!=L" "$;;;;

表
L

!

1

!!

$1

!#

之间判断矩阵

P-;GL

!

E-.+/N*6

5

-/+218*,

5

-+/7*076*+.I27A;B-..+/;A.271

!!

$1

!#

;

"

望诊
+

""

面晦黯
+

":

身黄
+

"!

舌荣
+

"D

齿痕
+

"=

少津
+

"N

苔黑
+

"L

舌淡红

+

""

面晦黯
"$;;;; ;$N>DD "$L=!! :$>!!! :$:DLN "$DPLN !$"!!!

+

":

身黄
"$DD;; "$;;;; !$N;;; !$=;;; !$D;;; :$D!!! !$D;;;

+

"!

舌荣
;$=L;! ;$:LLP "$;;;; "$=>P! "$="=; ;$>L"; "$=D=;

+

"D

齿痕
;$!D;> ;$:P=L ;$N:=L "$;;;; ;$L:;; ;$DNN; "$D=!!

+

"=

少津
;$DDD> ;$:>D" ;$NN;" "$!PP> "$;;;; ;$L":N :$:!!!

+

"N

苔黑
;$NL:: ;$D""; "$;:>> :$"DN" "$D;!! "$;;;; !$:!!!

+

"L

舌淡红
;$!">" ;$:>D" ;$NDL: ;$NPP" ;$DDLP ;$!;>! "$;;;;

表
'

!

1

(!

$1

(%

之间判断矩阵

P-;G'

!

E-.+/N*6

5

-/+218*,

5

-+/7*076*+.I27A;B-..+/;A.271

(!

$ 1

(%

;

:

问诊情况
+

:"

脘腹胀满
+

::

胁肋刺痛
+

:!

胁肋胀痛
+

:D

胁肋不适
+

:=

肢体困重
+

:N

便溏

+

:"

脘腹胀满
"F;;;; "F;L:N ;F>LP! :F;L=; "F="D! "F!=;;

+

::

胁肋刺痛
;F>!:! "F;;;; :FD=;; !F;;;; !F!;;; :FD!!!

+

:!

胁肋胀痛
"F;::" ;FD;P: "F;;;; !F;;;; :FP;;; "F>;;;

+

:D

胁肋不适
;FDP"> ;F!!!! ;F!!!! "F;;;; "FNN;; "F=>;;

+

:=

肢体困重
;FNN;D ;F!;!; ;F!=L" ;FN;:D "F;;;; ;FPD=;

+

:N

便溏
;$LD;L ;$D""; ;$=:N! ;$N:P> "$"P!D "$;;;;

表
%

!

1

&!

$1

&&

之间判断矩阵

P-;G%

!

E-.+/N*6

5

-/+218*,

5

-+/7*076*+.I2

7A;B-..+/;A.271

&!

$1

&&

;

!

切诊
+

!"

脉沉
+

!:

脉长
+

!!

脉滑

+

!"

脉沉
"F;;;; !F";;; !F:;;;

+

!:

脉长
;F!::N "F;;;; :FP=P!

+

!!

脉滑
;$!":= ;$!D>> "$;;;;

由表
!

所示的
;

"

<;

!

之间判断矩阵得综合评

价中
!

项准则的权重

+b

!

;$!N;=

#

;$D=D"

#

;$"P=D

"

由表
D

所示的
+

""

<+

"L

之间判断矩阵得望诊

中
L

项指标的权重

+

"

P

!

;F:;=!

#

;F!;D"

#

;F""D>

#

;F;LDD

#

;F;>LP

#

;F"D!"

#

;F;N;D

"

==
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由表
=

所示的
+

!"

<+

!!

之间判断矩阵得问诊

中
N

项指标的权重

+

:

P

!

;F">=:

#

;F:>LN

#

;F:;L>

#

;F";>:

#

;F;P=N

#

;F";D=

"

!!

由表
N

所示的
;

!

<+

之间判断矩阵得切诊
!

项指标的权重

+

#

b

!

;$=>:=

#

;$:LD!

#

;$"!!:

"

使用检验数
+FMF

进行一致性检验#

+FMF

与一

致性指标
+F4F

和平均随机一致性指标
MF4F

的关

系为

+FMF

P

+F4

.

MF4

!

"

"

+FMF

;

P

;F;"=D

'

;F"

+FMF

"

P

;F;":P

'

;F"

+FMF

:

P

;F;!NN

'

;F"

+FMF

!

P

;F;>!>

'

;F"

式中#下标
;

#

"

#

:

#

!

分别为
;

"

<;

!

%

+

""

<+

"L

%

+

:"

<+

:N

%

+

!"

<+

!!

之间判断矩阵的检验数5

故以上
D

个判断矩阵皆通过一致性检验
$

最后计算总层次排序检验数
+FMF

的值#对层

次总排序的一致性进行检验
$

+F4F

P

;F;!PN

#

!

MF4F

P

"F"DN=

+FMF

P

;F;!!L

'

;F"

!!

通过层次总排序一致性检验#结果表明#算得的

权重有令人满意的一致性#并可以应用于实际评价

模型#评价指标体系中二级指标相对于临床诊疗疗

效的权重如表
L

所示
$

表
#

!

指标权重总排序表

P-;G#

!

)/0-4>2/

9

I.+-0K/0

9

*6.I27A;B-..+/;A.27

层次
+

相对于
;

层权重
`

5

<

;

"

望诊
;

:

问诊
;

!

切诊

相对于
9

层权重
!̀

5

<

排序

U

+

""

面晦黯
;F:;=! ;F;LD; N

+

":

身黄
;F!;D" ;F";>N !

+

"!

舌荣
;F""D> ;F;D"D ""

+

"D

齿痕
;F;LDD ;F;:NP "D

+

"=

少津
;F;>LP ;F;!=! "!

+

"N

苔黑
;F"D!: ;F;="N L

+

"L

舌淡红
;F;N;D ;F;:"P "N

+

:"

脘腹胀满
;F">=: ;F;PPN =

+

::

胁肋刺痛
;F:>LN ;F"!=: "

+

:!

胁肋胀痛
;F:;L> ;F;>DD D

+

:D

胁肋不适
;F";>: ;F;D>N >

+

:=

肢体困重
;F;P=N ;F;!P> ":

+

:N

便溏
;F";D= ;F;DL= ";

+

!"

脉沉
;F=>:= ;F";>> :

+

!:

脉长
;F:LD! ;F;=;> P

+

!!

脉滑
;$"!!! ;$;:DL "=

!!#

!

肝炎肝硬化中医临床诊疗疗效模糊综合评价

参照表
"

所示的评价体系#采用二级模糊综合

评判法进行综合评判
$

!!#!!

!

因素集合

根据所建评价体系的结构#因素集分为两组
$

一级因素评判记作

9

P

3

;

"

#

;

:

#

;

!

4

!!

二级因素评判记作

;

"

P

3

+

""

#

+

":

#

+

"!

#

8+

"D

#

+

"=

#

+

"N

#

+

"L

4

;

:

P

3

+

:"

#

+

::

#

+

:!

#

+

:D

#

+

:=

#

+

:N

4

;

!

P

3

+

!"

#

+

!:

#

+

!!

!!#!"

!

评价集合

评价集合是系统运行可能会出现的状态#这里

则表示肝炎肝硬化中医临床诊疗疗效可能出现的效

果#设评判集
_b

3

D

"

#

D

:

#1#

D

=

4

b

3较差#一般#较

好#好#很好4

$

则需将患者的症状变化情况#整理成

属于
_

集的评价#该变化可通过考察实验前与实验

后相应指标数值的差值而知
$

肝炎肝硬化的恶化率

高%治愈率低#所有属性的取值为
;

"

!

#对应的数据

表示该症状的严重程度#数值越大#程度越严重
$

对

整个肝炎后肝硬化临床试验数据库进行检索#发现

完整信息
"=!

条#症状最大的变化幅度为
e!

或
<

!

#但是#这样大幅度的变化属于极个别少数
$

综合上

述各个因素#设评判标准如表
P

所示
$

表
?

!

疗效评价与指标变化幅度对照表

P-;G?

!

Q262+2082.-;42*684/0/8-4266/8-8

=

.*.I23-+/-082*6/01/-.*+7

疗效评价 较差 一般 较好 好 很好

指标变化幅度
e!

.

e: e" ; <" <:

.

<!

!!#!#

!

单因素评判及综合评判

数据库中包含两类数据#一类是使用新研发的

某中成药的实验组病人信息#属于组
"

(另一类是接

受普通治疗#用来与实验组对比的对照组组
:$

现以

组别对数据进行分类#按上一步设定的评判标准对

数据进行统计#整理出两组的数据#归一化得到单因

素评判矩阵#并分别对组
"

和组
:

进行模糊综合

评判+

>

,

$

综合评判时#使用模型
I

!/#

e

"

$

,

P

-

9

.

!

:

"

式中#

-

为因素权重(

.

为单因素评判集(

,

为模糊

综合评判
$

根据肝炎肝硬化数据库记录#整理组
"

的
LP

条

记录#得出评价如表
>

所示
$

首先#进行一级综合评价
$

对于第二级因素
;

5

!

5b"

#

:

#

!

"

N=



!

第
"

期 黄
!

妍#等$中医临床诊疗疗效的定量评价系统
!

;

"

P

3

+

""

#

+

":

#

+

"!

#

+

"D

#

+

"=

#

+

"N

#

+

"L

4

该
L

项望诊指标的权重为

-

"

b

3

;$:;=!

#

!

;$!;D"

#

!

;$""D>

#

!

;$;LDD

#

;$;>LP

#

!

;$"D!:

#

!

;$;N;D

4

表
R

!

组
!

诊疗疗效评价

P-;GR

!

X3-4A-./*0*6.I284/0/8-4266/8-8

=

*6

9

+*A

5

!

指标
效

!

果

较差 一般 较好 好 很好

+

""

面晦黯
; = D! :! L

+

":

身黄
; : NL N !

+

"!

舌荣
; N => "! ;

+

"D

齿痕
; "! =D "" ;

+

"=

少津
; P ND N ;

+

"N

苔黑
; ; LN : ;

+

"L

舌淡红
; L D> :: ;

+

:"

脘腹胀满
; P D= :! :

+

::

胁肋刺痛
" = => "; !

+

:!

胁肋胀痛
: L DD :D "

+

:D

胁肋不适
: N !> :L D

+

:=

肢体困重
! = =P L =

+

:N

便溏
= D N; = D

+

!"

脉沉
; D NL L ;

+

!:

脉长
; "D DN "P ;

+

!!

脉滑
; " LL ; ;

!!

将评价结果进行归一化处理#单因素评判集为

.

;

"

P

!

; ;F;ND" ;F=="! ;F:>D> ;F;P>L

; ;F;:=N ;FP=>; ;F;LN> ;F;!P=

; ;F;LN> ;FL=ND ;F"NNL ;

; ;F"NNL ;FN>:! ;F"D"; ;

; ;F";:N ;FP:;= ;F;LN> ;

; ; ;F>LDD ;F;:=N ;

; ;F;P>L ;FN:P: ;F

:

;

<

=

:P:" ;

!!

望诊指标进行一级综合评判#得

,

"

P

-

"

9

.

;

"

P

!

;F;=LN

#

!

;FLL;D

#

!

;F"D"P

#

;F;!;"

" !

!

"

;

:

P

3

+

:"

#

+

::

#

+

:!

#

+

:D

#

+

:=

#

+

:N

4

该
N

项问诊指标的权重为

-

:

P

!

;F">=:

#

!

;F:>LN

#

!

;F:;L>

#

!

;F";>:

#

;F;P=N

#

!

;F";D=

"

!!

单因素评判集为

.

;

:

P

; ;F";:N ;F=LN> ;F:>D> ;F;:=N

;F;":P ;F;ND" ;FL=ND ;F":P: ;F;!P=

;F;:=N ;F;P>L ;F=ND" ;F!;LL ;F;":P

;F;:=N ;F;LN> ;F=;;; ;F!DN: ;F;="!

;F;!P= ;F;ND" ;FLD!N ;F;P>L ;F;ND"

;F;ND" ;F;="! ;FLN>: ;F;ND" ;F

:

;

<

=

;="!

!!

问诊指标进行一级综合评判

,

:

P

-

:

9

.

;

:

P

!

;F;:">

#

!

;F;LL;

#

!

;FN=!N

#

;F:""P

#

!

;F;!=N

" !

D

"

/

!

P

3

+

!"

#

+

!:

#

+

!!

4

该
!

项切诊指标的权重为

-

!

P

!

;F=>:=

#

!

;F:LD!

#

!

;F"!!!

"

!!

单因素评判集为

.

;

!

P

!

; ;F;="! ;FP=>; ;F;P>L ;

; ;F"L>= ;F=P>L ;F:!;P ;

; ;F;":P ;F

:

;

<

=

>PL: ; ;

!!

切诊指标进行一级综合评判#得

,

!

P

-

!

9

.

;

!

P

!

;F;P"!

#

;FP;::

#

;F""N=

" !

=

"

!!

再次#进行二级综合评判
$

第一级因素集

9

P

3

;

"

#

;

:

#

;

!

4

由前面所得综合评价中望诊%问诊和切诊
!

项准则

的权重为

-

P

!

;F::>

#

;FN>=

#

;F;LN

"

!!

总单因素评判矩阵由上一步得总评价矩阵

.

P

;

"

;

:

;

:

;

<

=

!

P

!

; ;F;=LN ;FLL;D ;F"D"P ;F;!;"

;F;:"> ;F;LL; ;FN=!N ;F:""P ;F;!=N

; ;F;P"! ;FP;:: ;F

:

;

<

=

""N= ;

!!

进行组
"

二级综合评判#得

,

P

-

9

.

P

!

;F;";;

#

!

;F;L;P

#

!

;FL:!!

#

;F"NP>

#

!

;F;:L;

" !

N

"

!!

故得各评价的隶属度#向量中的数值可理解为#

有
"$;d

的人认为组
"

临床诊疗疗效较差#有

L$;Pd

的人认为组
"

临床诊疗疗效一般#

L:$!!d

的

人认为组
"

临床诊疗疗效较好#

"N$P>d

的人认为组

"

临床诊疗疗效好#以及
:$Ld

的人认为组
"

临床诊

疗疗效很好
$

按最大隶属原则#评价结果得属于疗效

较好#且有
>"$>:d

认为组
"

中医临床诊疗疗效是

在较好以上水平
$

根据肝炎肝硬化数据库记录#整理组
:

的
L=

条

记录#得出评价如表
";

所示
$

与组
"

类似#对组
:

的疗效进行评判
$

将对于第二级因评价的结果归一化#单因素评

L=
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年 第
!!

卷
!

判集分别为

.!

;

"

P

!

;F;"!! ;F;P;; ;FN:NL ;F:P;; ;

; ;F;>!! ;FP:NL ;F;=!! ;F;:NL

; ;F"!!! ;FL:;; ;F"DNL ;

; ;F"N;; ;FLDNL ;F;>!! ;

; ;F"!!! ;FP"!! ;F;=!! ;

; ; ;F>L!! ;F;:NL ;

; ;F;>!! ;FND;; ;F

:

;

<

=

:NNL ;

.!

;

:

P

!

; ;F;:NL ;FN"!! ;F!;NL ;F;=!!

; ;F;D;; ;FL!!! ;F:;;; ;F;:NL

;F;D;; ;F"DNL ;F=;NL ;F:=!! ;F;=!!

;F;:NL ;F":;; ;FDNNL ;F!;NL ;F;P;;

;F;:NL ;F;=!! ;FL;NL ;F"N;; ;F;=!!

;F;P;; ;F;P;; ;FL;NL ;F;>!! ;F

:

;

<

=

;D;;

.!

;

!

P

!

; ;F;>!! ;FP=!! ;F;=!! ;

; ;F"DNL ;FNNNL ;F"PNL ;

; ;F;:NL ;F

:

;

<

=

>L!! ; ;

表
!"

!

组
(

诊疗疗效评价

P-;G!"

!

X3-4A-./*0*6.I284/0/8-4266/8-8

=

*6

9

+*A

5

(

指 标
效

!

果

较差 一般 较好 好 很好

+

""

面晦黯
" N DL :" ;

+

":

身黄
; L N: D :

+

"!

舌荣
; "; =D "" ;

+

"D

齿痕
; ": =N L ;

+

"=

少津
; "; N" D ;

+

"N

苔黑
; ; L! : ;

+

"L

舌淡红
; L DP :; ;

+

:"

脘腹胀满
; : DN :! D

+

::

胁肋刺痛
; ! == "= :

+

:!

胁肋胀痛
! "" !P "> D

+

:D

胁肋不适
: > != :! N

+

:=

肢体困重
: D =! ": D

+

:N

便溏
N N =! L !

+

!"

脉沉
; L ND D ;

+

!:

脉长
; "" =; "D ;

+

!!

脉滑
; : L! ; ;

!!

进行一级综合评判#得

/!

"

P

-

"

9

.

"

b

!

;$;;:L

#

;$;>;L

#

;$LL=P

#

;$"::N

#

;$;;P"

" !

L

"

/!

:

P

-

:

9

.

:

b

!

;$;:">

#

;$;L!N

#

;$N:PN

#

;$::>;

#

;$;DN>

" !

P

"

/!

!

P

-

!

9

.

!

b

!

;

#

;$;>>"

#

;$P"P"

#

;$;P:P

#

;

" !

>

"

!!

总单因素评判矩阵由上一步得

.!

P

/!

"

/!

:

/!

:

;

<

=

!

P

!

;F;;:L ;F;>;L ;FLL=P ;F"::N ;F;;P"

;F;:"> ;F;L!N ;FN:PN ;F::>; ;F;DN>

; ;F;>>" ;FP"P" ;F

:

;

<

=

;P:P ;

!!

进行组
:

的二级综合评判#得

,!

b

-!

9

.!

P

!

;F;";>

#

;F;PD=

#

;FL"NP

#

;F"N!N

#

;F;:D:

" !

";

"

!!

故得各评价的隶属度#向量中的数值可理解为#

有
"$;>d

的人认为组
:

临床诊疗疗效较差#有

P$D=d

的人认为组
:

临床诊疗疗效一般#

L"$NPd

的

人认为组
:

临床诊疗疗效较好#

"N$!Nd

的人认为组

:

临床诊疗疗效好#以及
:$D:d

的人认为组
:

临床

诊疗疗效很好
$

按最大隶属原则#评价结果得属于疗

效较好#且有
>;$DNd

认为组
:

临床诊疗疗效是在

较好以上水平
$

!!#!$

!

结果比较

按最大隶属原则#对实验组组
"

和对照组组
:

的疗效评价都为较好#但实验组组
"

的对该评价的

支持率大于对照组组
:

的对该评价的支持率#从数

值上来看#评价结果为疗效较差的支持率组
"

比组

:

低
;$;>:d

#评价结果为疗效为较好以上的支持率

组
"

比组
:

高
"$DNd$

因此#可以得出结论$使用该

中成药进行参与治疗的肝炎肝硬化中医临床诊疗疗

效较好#但较于一般诊疗的疗效优势不明显#仍有提

高空间
$

"

!

结束语

中医临床诊疗疗效评价对医疗组织%医师%患者

和家属都提供决策支持
$

目标是得到一个&客观%全

面%准确和直观易懂'的评价
$

现总结为达成目标所

做的工作$

"!

客观性
$

肝炎肝硬化中医临床诊疗疗效系统

评价牵涉到的评价要素较多#相当容易受主观因素

影响#是个多层次模糊综合评价问题#医师在临床诊

疗时的记录是主观认识#权重和隶属度的确定中也

包含一定的主观性
$

所以#本文使用了相对客观的粗

糙集理论和求权重的方法#在评价中起到中和作用#

降低主观因素的影响#并采用了层次分析法与模糊

综合评判相结合的方法#比通常的方法更加客观
$

#!

全面性及准确性
$

本文使用粗糙集属性约

简#在不影响分类能力并全面考虑各指标的前提下#

P=



!

第
"

期 黄
!

妍#等$中医临床诊疗疗效的定量评价系统
!

得到最有影响力的指标组合#简化了评价体系
$

运用

层次分析法中确定的权重的本征法#确定各指标不

同的重要性#并配合模糊综合评判法#综合各个指标

所起的作用#得到相对全面且准确的评价结果
$

$!

直观易懂
$

中医临床诊疗疗效的评价是个专

业性较强的问题#首先#中医自成体系#非专业人士

可能不清楚如何治疗众多指标的重要性和作用(其

次#通常的疗效评价最后结束于医学方面的专业指

标数值#对医学专业人士是重要的科研贡献且有相

当的参考价值#但对非专业人士而言#可能不能理解

其中的含义
$

本文运用了粗糙集#克服了中医理论太

过专业这个问题#用数字之间的关系#找到系统评价

与四诊信息记录之间的关系#建立评价体系
$

采用模

糊综合评价得出直观且非专业人士也能看懂的结

论#打通专业壁垒#使得信息共享
$

肝炎肝硬化临床诊疗疗效系统评价这方面的研

究还有可以深入的方面$

2$

评价指标的选择
$

本文

是从中医诊疗指标中选取#可以使用其他属性组合#

比较计算结果#确定更优的评价体系
$

另外#也可以

使用西医的指标#必定可得到不同的结果
$H$

指标

的筛选
$

基于粗糙集#肝炎肝硬化临床诊疗疗效系统

评价若使用不同的算法#可以得到不同的属性约简#

但是#利用软件所得到的结果不一定和实际情况完

全相符#而约简的选取关系到评价体系形成和最后

的评价的结果#选择约简组合的准则及筛选指标的

方法仍可进一步完善
$4$

权重计算方法的选择
$

权

重的计算方法也有很多种#加权统计法%头脑风暴法

等#本文使用专家估测法判断指标重要性#建立判断

矩阵#并使用本征法计算权权重
$

若有条件结合更多

专家的意见#可以得到更贴合实际%简单实用的结

果
$

因此#肝炎肝硬化中医临床诊疗疗效系统评价仍

有相当大的研究空间
$
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